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URZĄD MARSZAŁKOWSKI 

 WOJEWÓDZTWA WARMIŃSKO-MAZURSKIEGO W OLSZTYNIE 

       

Załącznik nr 2 
 

…………………………….. 
 ( miejscowość, data) 

FORMULARZ CENOWY 
WYKONAWCA: 
….................................….……………………………………………………………………………………… 
(Nazwa wykonawcy) 

….................................….……………………………………………………………………………………… 
(adres wykonawcy) 

….................................….……………………………………………………………………………………… 
(adres do korespondencji) 

Tel .............................................................., e-mail …….…………..............……@............................... 
 
 
1. Całkowite wykonanie przedmiotu zamówienia, zgodnie z treścią szczegółowego opisu przedmiotu 

zamówienia szacujemy za kwotę netto: ................................................. zł (słownie: 

………..……………………...........................................................); stawka VAT ……… %.  

Poniżej szczegółowa kalkulacja: 

 

 
L.p. 

 
Asortyment 

 

Cena 
jednostkowa 

netto (zł) 

Cena 
jednostkowa 

brutto(zł) 
Ilość sztuk Razem zł netto 

Razem zł 
brutto 

A B C D E = B x D F = C x D 

1 
Magnes nr 1  „Logo województwa“ 
 

  100   

2 
Magnes nr 2 „Młody Kopernik“ 
 

  100   

3 
Magnes nr 3 „Młody Kopernik“ 
 

  100   

                                                                (Cena ofertowa)   RAZEM zł:   

  
2. Wynagrodzenie określone w pkt. 1 zawiera wszystkie koszty związane z całkowitym wykonaniem 

przedmiotu zamówienia. 
3. Szacowany termin realizacji zamówienia: ……….. dni roboczych od podpisania umowy. 
 
 
 

............................................................................. 
Podpis i imienna pieczątka osoby upoważnionej  

do reprezentowania Wykonawcy 
 

 
 


